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– Владимир Николаевич, прежде всего большое
спасибо за то, что Вы нашли время для нашей беседы.
Наш журнал освещает проблемы сердечной недоста�
точности (СН), которая является «конечным пунк�
том» в долгом пути кардиологического пациента от
факторов риска до фатального исхода. Вполне оче�
видно, что в предотвращении СН, равно как и других
сердечно�сосудистых осложнений, основная роль
принадлежит прежде всего сфере их первичной про�
филактики. Каковы сегодняшние приоритеты в дан�
ной области, что реально мы можем сделать в этом
направлении в Украине?

– Первичная профилактика сердечно&сосудис&

той патологии и ее осложнений, безусловно, долж&

на быть ключевым приоритетом современной кар&

диологии. Сегодня для эффективного предотвра&

щения формирования СН нам в первую очередь не&

обходимо помнить о том, как изменилась за послед&

ние десятилетия этиология этого синдрома. В нас&

тоящее время в структуре основных причин, приво&

дящих к развитию СН, значительно снизилась доля

врожденных и ревматических пороков сердца, и

это – результат проводимой в течение многих лет

огромной работы по профилактике и своевремен&

ной диагностике ревматизма, а также качественно&

го улучшения результатов их кардиохирургической

коррекции. Однако, несмотря на кардинальное

уменьшение количества пациентов, у которых СН

обусловлена ревматическими пороками сердца,

частота ее выявления существенно не снизилась –

кардиология столкнулась с новым вызовом време&

ни, связанным с глобальным феноменом старения

населения и стремительным увеличением распро&

страненности в популяции так называемых «болез&

ней цивилизации» – артериальной гипертензии

(АГ), ишемической болезни сердца (ИБС), сахар&

ного диабета 2 типа и др. Наряду с существенным уве&

личением продолжительности жизни и улучшением

ее качества мы отмечаем все еще недостаточное

внимание людей к своему здоровью в целом, высо&

кую распространенность злоупотребления алкого&

лем и табакокурения, малоподвижный образ жизни

и неправильное питание большинства населения.

Все эти негативные факторы являются основой для

увеличения распространенности в популяции таких

заболеваний, как АГ и ИБС, которые на сегодня

выступают причинами подавляющего большинства

случаев развития СН. Поэтому фактически профи&

лактика СН, являющейся по сути финальным зве&

ном в сердечно&сосудистом континууме, на популя&

ционном уровне должна начинаться уже с молодого

возраста и быть в первую очередь направлена на

устранение отрицательного влияния на организм

человека всех модифицируемых факторов кардио&

васкулярного риска. В связи с этим нам действи&

тельно необходимо разрабатывать новые концеп&

ции как в профилактике и диагностике, так и в ле&

чении СН.

– Все мы, профессионалы�медики, отчетливо пони�
маем негативную роль существующих экономических
трудностей в решении проблем практической медици�
ны и, в частности, кардиологии. С Вашей точки зре�
ния, существуют ли резервы в сфере организации
здравоохранения, с помощью которых можно было
решить хотя бы часть существующих проблем?

– С одной стороны, национальные популяцион&

ные стратегии по ограничению отрицательного

воздействия факторов риска, модификации образа

жизни населения, программы, направленные на

осознание каждым членом общества значения со&

хранения своего здоровья, безусловно, очень важ&

ны и высокоэффективны в первичной, массовой

профилактике сердечно&сосудистых заболеваний.

Но на другой чаше весов всегда будет находиться

жизнь сотен тысяч уже больных людей, у которых
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имеется клинически выраженная кардиоваскуляр&

ная патология и ее различные осложнения, в част&

ности СН. У этого контингента пациентов перс&

пективным резервом продления жизни и улучше&

ния ее качества, на мой взгляд, должно стать при&

менение высокотехнологичных методов лечения.

К таким методам сегодня можно отнести как при&

менение самых современных средств комплексной

фармакотерапии, убедительно подтвердивших

свою эффективность с позиций доказательной ме&

дицины, так и более интенсивное внедрение в ру&

тинную клиническую практику новейших кардио&

хирургических технологий, открывающих широкие

возможности для кардинальной коррекции внут&

рисердечной гемодинамики. Последнее особенно

важно для пациентов пожилого возраста, у которых

часто имеет место атеросклеротическое поражение

клапанного аппарата сердца. Таким образом, бла&

годаря объединению усилий терапевтического на&

правления современной клинической кардиологии

и возможностей кардиохирургии сегодня мы мо&

жем добиться еще более выраженного улучшения

результативности профилактики и лечения сердеч&

но&сосудистой патологии. Вместе с тем следует

признать, что масштабное внедрение современных

технологий оказания помощи пациентам с сердеч&

но&сосудистыми заболеваниями возможно только

при условии дополнительного целенаправленного

финансирования со стороны государства: напри&

мер, целевого выделения средств малообеспечен&

ным пациентам для приобретения дорогостоящих,

но жизненно необходимых им современных лекар&

ственных средств, государственной поддержки бо&

лее широкого доступа населения к современным

возможностям кардиохирургии, повышения уров&

ня оказания специализированной медицинской

помощи в кардиологических отделениях стациона&

ров и др. 

Безусловно, огромное значение в плане улучше&

ния оказания помощи кардиологическим больным

имеют и образовательные программы для врачей,

направленные на повышение их квалификации и

уровня знаний о современных возможностях кар&

диологии. Так, очень важную роль в процессе не&

прерывного профессионального обучения врачей

играют школы, которые проводятся под эгидой

ННЦ «Институт кардиологии им. Н.Д. Стражес&

ко» НАМН Украины и рабочих групп при Ассоци&

ации кардиологов Украины. Хочется надеяться,

что знания, полученные врачами в рамках таких

образовательных инициатив, помогут им более чет&

ко реализовывать на практике ключевые положе&

ния стандартов ранней диагностики и современной

терапии сердечно&сосудистых заболеваний и их

осложнений. 

– Насколько реальны, по Вашему мнению, перс�
пективы страховой медицины в Украине? 

– Вопросы введения страховой медицины в на&

шем государстве обсуждаются уже достаточно дав&

но, и следует признать, что периодически эти дис&

куссии даже переходят из профессиональной плос&

кости в политическую. Но, как говорится, воз и ны&

не там. Однако стоит ли преувеличивать возмож&

ности страховой медицины? Если проанализиро&

вать в целом модели оказания медицинской помо&

щи, существующие в мире, можно отметить, что в

целом ряде развитых стран мира (например, в Шве&

ции, Швейцарии, Японии, Канаде и др.) пошли по

другому пути – пути обеспечения высокого уровня

государственной медицины. С другой стороны,

система страховой медицины прекрасно функцио&

нирует в таких странах, как Германия и США. Та&

ким образом, каждое государство, исходя из осо&

бенностей своего законодательства, традиций, мен&

тальности населения, может выбрать ту или иную

модель оказания медицинской помощи населению.

Безусловно, при этом уровень этой помощи должен

соответствовать современным стандартам, и какую

бы модель здравоохранения не выбрала бы в конеч&

ном итоге Украина, мы все равно вынуждены будем

отвечать на самый сложный вопрос – об адекват&

ном финансировании медицины. Если в развитых

странах мира отчисления из государственного бюд&

жета на финансирование медицины составляют не

менее 10% от валового внутреннего продукта (ВВП)

и даже больше, то в Украине этот показатель со&

ставляет сегодня немногим более 3% при относи&

тельно небольшом ВВП. В итоге получается так, что

сумма ежегодных ассигнований на медицинское

обеспечение одного жителя нашей страны сегодня

как минимум в 10 раз меньше той, которая прихо&

дится на душу населения в развитых странах. Исхо&

дя из этого очевидно, что без радикального увели&

чения расходов на здравоохранение в реальности

будет практически невозможно не только придер&

живаться современных мировых стандартов диа&

гностики и лечения, но и обеспечивать доступность

высоких медицинских технологий для всех пациен&

тов, которые действительно нуждаются в их приме&

нении.

– А как Вы оцениваете современное состояние кар�
диологической науки в Украине? Какие направления
научных исследований в отечественной кардиологии
должны носить приоритетный характер? 
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– С моей точки зрения, как кардиологическая

наука, так и практическая кардиология в Украине

развиваются достаточно успешно. И в этом есть

большая заслуга Ассоциации кардиологов Украины

и ННЦ «Институт кардиологии им. Н.Д. Стражес&

ко» НАМН Украины, которые уделяют очень много

внимания, сил и времени научным проектам и

масштабным образовательным программам. Я могу

с гордостью говорить о том, что фармакотерапевти&

ческие технологии, применяющиеся сегодня в Ук&

раине в лечении сердечно&сосудистых заболеваний,

в целом соответствуют европейским стандартам, на

которые мы ориентируемся. Об этом красноречиво

свидетельствует даже структура использования за&

регистрированных в Украине лекарственных

средств для лечения сердечно&сосудистых заболева&

ний – она очень сходна с таковой в странах Запад&

ной Европы. Вместе с тем нам бы очень хотелось,

чтобы современная фармакотерапия стала доступ&

ной действительно каждому кардиологическому

больному, ведь пока все же не все пациенты, пре&

имущественно в силу неудовлетворительного

финансового положения, получают такое лечение.

Что же касается высокоспециализированных и до&

рогостоящих технологий интервенционной кардио&

логии и кардиохирургического лечения сердечно&

сосудистых заболеваний, то в плане их доступности

для пациентов мы, к большому сожалению, вслед&

ствие недостаточного финансирования медицины

все еще отстаем от развитых стран мира.

В отношении планирования научных исследова&

ний в области кардиологии, на мой взгляд, в этой

сфере должно быть два главных приоритета. Пер&

вый – это стимулирование реализации в Украине

фундаментальных научных проектов (в области мо&

лекулярной биологии, радиологии, изучения ство&

ловых клеток, возможностей регенерации миокарда

в условиях экспериментальной ишемии и др.), а

второй – это проведение национальных популяци&

онных исследований и клинических испытаний, в

ходе которых будут использованы высокие диагнос&

тические технологии и интервенционные методики

лечения пациентов кардиологического профиля.

При этом такие современные методы, как радио&

нуклидная диагностика, компьютерная томография

и магнитно&резонансная томография, должны все

шире внедряться в практическую кардиологию.

– В последние годы наблюдается неуклонное повы�
шение интереса кардиологов и терапевтов к научно�
практической информации. Об этом, в частности, свиде�
тельствует успешный опыт проведения Национального
конгресса кардиологов, регулярных кардиологических
симпозиумов�школ имени Н.Д. Стражеско в разных

регионах Украины, ряда других мероприятий. На днях
открывается очередной XI конгресс кардиологов Ук�
раины. Каковы его приоритеты, какие надежды Вы
как Президент национальной Ассоциации кардиоло�
гов на него возлагаете?

– Та многолетняя работа, которая проводится

кардиологической общественностью нашей стра&

ны, в частности Ассоциацией кардиологов и ее ра&

бочими группами, на протяжении последних лет

действительно увенчалась успехом: сегодня совре&

менные достижения мировой кардиологии импле&

ментированы в практику и украинских врачей. Ко&

нечно же, чрезвычайно важную роль в этом сыгра&

ли те многочисленные научно&практические кон&

ференции, съезды и конгрессы, которые регулярно

нами проводятся. В вопросе совершенствования

информационного обеспечения отечественных

практикующих кардиологов мы шли эволюцион&

ным путем, на котором были как большие дости&

жения, так и ошибки. Сегодня можно с уверен&

ностью говорить о том, что ежегодно проводимый

нами Национальный конгресс кардиологов по

праву является самым главным событием в жизни

кардиологической общественности нашей страны.

Качественная организация столь масштабного на&

ционального форума требовала и требует очень

значительных временных затрат, человеческих

усилий и средств. Но все они стоят того конечного

результата, ради которого все мы работаем: дать

каждому украинскому кардиологу самые совре&

менные научные знания и практические навыки,

сделать так, чтобы по своей квалификации и уров&

ню профессионализма наши врачи не уступали

своим зарубежным коллегам. Каждый Националь&

ный конгресс кардиологов предусматривает широ&

кую научную программу, включающую обсужде&

ние наиболее актуальных проблем клинической

кардиологии, а к участию в его работе приглаша&

ются ведущие отечественные специалисты и авто&

ритетные зарубежные ученые. При этом в рамках

каждого конгресса мы стараемся находить новые,

оригинальные формы подачи информации, позво&

ляющие более полно и эффективно рассмотреть

как дискуссионные, так и сугубо практические

вопросы кардиологии; многие из них – мастер&

классы, круглые столы, дискуссионные клубы –

уже получили высокую оценку практикующих

кардиологов и вызывают у них неизменный инте&

рес. 

– Как мы знаем, в рамках каждого конгресса наи�
более широко рассматривается его центральная тема.
Каким будет лейтмотив Национального конгресса
кардиологов в этом году?
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– В процессе организации каждого конгресса мы

всегда стараемся сделать особый акцент на той или

иной актуальной на сегодняшний день проблеме

кардиологии. Так, предыдущий конгресс был по&

священ важной для всех кардиологов исторической

дате – столетию прижизненного описания Никола&

ем Дмитриевичем Стражеско и Василием Пармено&

вичем Образцовым инфаркта миокарда. В этом го&

ду в фокусе внимания будет находиться проблема

неревматических поражений клапанного аппарата,

которую мы рассмотрим совместно с ведущими

специалистами в области кардиохирургии. Безус&

ловно, найдут свое отражение в научной программе

конгресса и такие ключевые проблемы кардиоло&

гии, как дислипидемии и атеросклероз, АГ, СН

и др. 

Традиционно Национальный конгресс кардиоло&

гов Украины проводится после завершения Евро&

пейского конгресса кардиологов, поэтому наши ве&

дущие ученые, принимающие непосредственное

участие в этом и во многих других крупнейших ми&

ровых кардиологических форумах, ознакомят оте&

чественных врачей с новейшими достижениями

кардиологической науки. 

– Владимир Николаевич, Вы – глава крупной науч�
ной школы, имеете множество учеников. А кто были
Ваши учителя, кому Вы в первую очередь обязаны
своим становлением как профессионала и ученого?

– Я окончил Днепропетровский медицинский

институт (сейчас это Днепропетровская медицинс&

кая академия) и в своем становлении как врача и

научного сотрудника обязан известному ученому,

профессору Виктору Николаевичу Дзяку – очень

эрудированному, неординарному человеку и кли&

ницисту. Я благодарен судьбе за то, что мой профес&

сиональный путь в науке начался в столь уважаемой

и авторитетной научной школе, как днепропетровс&

кая. Виктор Николаевич стал моим наставником и в

работе, и в науке, и в жизни. Именно он заложил ту

основу, которая позволила мне в дальнейшем са&

мостоятельно раскрыться как клиницисту, ученому

и организатору здравоохранения. По мере своих

сил я стараюсь продолжать эти традиции в работе со

своими учениками.

– Насколько актуальна, по Вашему мнению, орга�
низация отечественного специализированного журна�
ла по проблемам СН, каковым является наш журнал?

– На мой взгляд, создание первого специализи&

рованного журнала, который призван на самом вы&

соком научном уровне освещать все вопросы, свя&

занные с этиопатогенезом, диагностикой, профи&

лактикой и различными методиками лечения СН –

очень важное достижение украинской кардиоло&

гии. Я с удовольствием читаю это издание и считаю,

что идея его создания, принадлежащая руководите&

лю отдела сердечной недостаточности нашего инс&

титута Леониду Георгиевичу Воронкову, очень сво&

евременна и актуальна. Уверен, что этот журнал бу&

дет интересен и кардиологам, и врачам других спе&

циальностей, которые занимаются ведением таких

пациентов. Искренне желаю вашему изданию успе&

ха и популярности среди читателей.

– Что Вы можете пожелать молодым врачам, из�
бравшим в наше непростое время клиническую кардио�
логию своей специальностью?

– Убежден, что каждому врачу, в том числе и

кардиологу, несмотря на любые политические

процессы и изменения социального строя, следует

соблюдать те основополагающие принципы, кото&

рые были, есть и будут присущи настоящим вра&

чам: это гуманизм, милосердие, самоотдача в ра&

боте, постоянное самосовершенствование как в

профессиональном, так и в культурном развитии.

Человек, ставший врачом по зову сердца, всегда

понимает больного и искренне сострадает ему, и

даже в тех сложных ситуациях, когда полностью

излечить пациента, увы, уже невозможно, он сде&

лает все для того, чтобы уменьшить его страдания

и дать надежду на будущее. Я желаю всем молодым

людям, выбравшим в качестве своей будущей спе&

циальности такую передовую область медицины,

как клиническая кардиология, стать именно таки&

ми врачами.
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